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DANH MỤC CHỮ VIẾT TẮT 

COX : Cyclo-oxygenase 

DD – TT  : Dạ dày – tá tràng 

FIA : Phân loại Forrest IA 

FIB : Phân loại Forrest IB 

FIIA : Phân loại Forrest IIA 

FIIB : Phân loại Forrest IIB 

FIIC : Phân loại Forrest IIC 

FIII : Phân loại Forrest III 

Hb : Hemoglobin 

  (Huyết sắc tố) 

Hct : Hematocrit 

 (Dung tích hồng cầu) 

H. pylori : Helicobacter pylori 

 (Vi khuẩn Helicobacter pylori 

HSE : Hypertonic Saline Epinephrine 

 (Dung dịch nước muối ưu trương và epinephrin) 

NSAIDs : Non Steroid Anti Inflammation Drugs  

   (Thuốc kháng viêm không steroid) 

NSE  : Normal Saline Epinephrin 

  (Dung dịch nước muối đẳng trương và epinephrin) 

PG : Prostaglandin 

PGE2 : Prostaglandin E2 

PPI : Proton Pump Inhibitor 

 (Thuốc ức chế bơm proton) 

RCB : Số lượng hồng cầu 

XHTH : Xuất huyết tiêu hóa  

 


